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Zarzadzenie Nr . 510000 200 )

Starosty Ostrowieckiego

w sprawie uzupelnienia skladu Powiatowej Spolecznej Rady do Spraw Oséb

Niepelnosprawnych w Ostrowcu Swietokrzyskim

Na podstawie art. 44 b 1 art. 44 ¢ ust. 21 3 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji
zawodowe] 1 spotecznej oraz zatrudnianiu 0séb niepetnosprawnych (Dz. U. z 2023 1., poz. 100)
oraz § 10 ust. 2 w zwigzku z § 9 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki
Spolecznej z dnia 25 marca 2003 r. w sprawie organizacji oraz trybu dziatania wojew6dzkich
1 powiatowych spotecznych rad do spraw oséb niepetnosprawnych (Dz. U. Nr 62, poz. 560),

zarzgdza si¢ co nastepuje:

§1

1. Informuje si¢ o mozliwosci zglaszania kandydatéw na czlonka Powiatowej
Spotecznej Rady do Spraw Osob Niepetnosprawnych w Ostroweu Swietokrzyskim powolanej
Zarzadzeniem Nr Or.1.120.1.124.2021 Starosty Ostrowieckiego z dnia 17.12.2021 r. w sprawie
powolania Powiatowej Spolecznej Rady do Spraw Oséb Niepetnosprawnych w Ostrowecu
Swietokrzyskim przez organizacje pozarzadowe, fundacje oraz jednostki samorzadu
terytorialnego dzialajgce na terenie Powiatu Ostrowieckiego w drodze ogloszenia, ktore
stanowi zalgcznik do niniejszego zarzadzenia. Ogloszenie ma na celu uzupelnienie skladu
Powiatowe]j Spotecznej Rady do Spraw Os6b Niepetnosprawnych w Ostroweu Swietokrzyskim
0 jedng osobg w zwigzku z odwotaniem Czlonka Rady na jego wniosek.

2. Ogloszenie, o ktorym mowa w ust. 1 zamieszcza si¢ w Dzienniku Urzedowym

Wojewodztwa Swiq;tokrzyskiego.

§2
Wykonanie zarzgdzenia powierza si¢ Dyrektorowi Powiatowego Centrum Pomocy

Rodzinie w Ostrowcu Swietokrzyskim.

§3
Zarzadzenie podlega publikacji na stronie Biuletynie Informacji Publicznej Powiatu

Ostrowieckiego.



§4

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.

Adwokat

Anna Ohkupinska-Plaza
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STAROSTY OSTROWIECKIEGO

w sprawie uzupelnienia skiadu Powiatowej Spolecznej Rady do Spraw Oséb

Niepelosprawnych w Ostrowcu Swictokrzyskim

Na podstawie art. 44 biart. 44 ¢ ust. 213 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997 r. 0 rehabilitacji

zawodowej 1 spotecznej oraz zatrudnianiu 0sob niepetnosprawnych (Dz. U. z 2023 1., poz. 100)

oraz § 10 ust. 2 w zwiazku z § 9 ust. 1 rozporzgdzenia Ministra Gospodarki, Pracy i Polityki

Spolecznej z dnia 25 marca 2003 r. w sprawie organizacji oraz trybu dzialania wojewédzkich

i powiatowych spotecznych rad do spraw osob niepetnosprawnych (Dz. U. Nr 62, poz. 560)

niniejszym informuje:

1.

|8 ]

W celu uzupetnienia skladu Powiatowej Spotecznej Rady do Spraw Osob
Niepelnosprawnych w Ostrowcu Swietokrzyskim o jedng osobg, W zwigzku
7 odwolaniem Czlonka Rady, ktére nastapilo na jego wniosek, oglaszam nabor
kandydatéw mna czlonka Powiatowej Spotecznej Rady do Spraw Oséb
Niepetnosprawnych w  Ostrowcu Swietokrzyskim powolane] Zarzadzeniem
Nr Or.1.120.1.124.2021 Starosty Ostrowieckiego z dnia 17.12.2021 r. w sprawie

powolania Powiatowej Spoleczne] Rady do Spraw Osob Niepelnosprawnych

w Ostroweu Swietokrzyskim.

. Kandydata na czlonka Powiatowej Spolecznej Rady do Spraw Osob

Niepetnosprawnych w  Ostrowcu Swietokrzyskim mogg zgtaszac organizacje
pozarzadowe, fundacje oraz jednostki samorzadu terytorialnego dziatajace na terenie

Powiatu Ostrowieckiego.

. Organizacje i organy, o ktérych mowa wyzej moga zgtasza¢ po jednym kandydacie.

. Kadencja Powiatowej Spolecznej Rady do Spraw Oséb Niepemosprawnych

w Ostrowcu  Swietokrzyskim powotane] Zarzadzeniem Nr Or.J.120.1.124.2021
Starosty Ostrowieckiego z dnia 17.12.2021 1. trwa 4 lata liczac od dnia 17 grudnia
2021 1.



. Zgtoszenia kandydatow nalezy dokonywaé w formie pisemnej, zgodnie
2 . Formularzem zgloszeniowym kandydata do Powiatowej Spolecznej Rady do
Spraw Osob Niepetnosprawnych”, stanowigcym zalacznik do zarzadzenia Starosty
Powiatu Ostrowieckiego w ciggu 30 dni od daty opublikowania niniejszego
ogloszenia w Dzienniku Urzedowym Wojewodztwa Swietokrzyskiego.

. Zgloszenia w formie pisemnej nalezy sklada¢ w Starostwie Powiatowym
w Ostrowcu  Swigtokrzyskim, ul. Tzecka 37, 27-400 Ostrowiec Swietokrzyski
(sekretariat — pokdj nr 101) w zamknigtej kopercie z napisem ,,Kandydat do
Powiatowe]j Spolecznej Rady do Spraw Osob Niepetnosprawnych”.

Powolanic czlonka Powiatowej Spotecznej Rady do Spraw  Osob
Niepetnosprawnych w Ostrowcu Swietokrzyskim dokona Starosta Ostrowiecki
w formie zarzadzenia w terminie 30 dni, od dnia wskazanego w ogloszeniu, jako
ostatniego dnia dokonywania zgloszen.

. Informacja o kandydatach powolanych przez Staroste Ostrowieckiego na cztonkdéw
Powiatowej Spotecznej Rady do Spraw Osob Niepelnosprawnych w Ostrowcu
Swigtokrzyskim bedzie zamieszczona na stronie Biuletynu Informacji Publicznej
oraz na tablicy informacyjnej Starostwa Powiatowego w Ostrowcu Swietokrzyskim

przy ul. ltzeckiej 37.
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Formularz zgloszeniowy kandydata do Powiatowej Spolecznej Rady

do Spraw Oséb Niepelnosprawnych

1. Dane dotyczace organizacji pozarzadowej, fundacji lub jednostki samorzadu terytorialnego

rekomendujacej kandydata

F Nazwa

Adres

Numer KRS lub innego

rejestru lub ewidencji

e-mail, telefon, fax

Czy organizacja
pozarzadowa/podmiot 0 TAK
prowadzi dziatania na rzecz 0 NIE

0s6b niepelnosprawnych? *

Zakres dziatalnosci

statutowej

L )

2. Dane dotyczace kandydata zgloszonego przez organizacje pozarzadowa, fundacj¢ lub

przedstawiciela jednostki samorzadu terytorialnego

Imig i nazwisko

Funkcja, jaka kandydat

sprawuje w podmiocie ktory

go zglasza

b




Uczestnictwo w innych
spotecznych radach dot. oséb

niepelnosprawnych *

Charakterystyka dziatalnosci
kandydata

Rodzaj podejmowanych
przedsiewzigé, podejmowane
inicjatywy (lokalne,

regionalne), osiggniecia

Krotki opis proponowanych
dzialan jakie kandydat
wniesie do realizacji w

kadencji obecnej Powiatowe;j

Spoteczne) Rady do Spraw
Osob Niepelnosprawnych

* zaznaczy¢ wlasciwe

Miejscowoscé, data

Podpis 0séb uprawnionych




Oswiadczenie kandydata o wyrazeniu zgody na kandydowanie:
Ja nizej podpisany (-a)

(imig, nazwisko, adres zamieszkania)

oswiadczam, ze wyrazam zgode na kandydowanie na cztonka Powiatowej Spolecznej Rady ds.
Osob  Niepelnosprawnych. Jednoczesnie oswiadczam, ze dane zawarte w niniejszym

formularzu sa zgodne ze stanem prawnym i faktycznym.

Czytelny podpis kandydata

Klauzula informacyjna

. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Starosta Ostrowiecki, ktorego
siedzibg jest Starostwo Powiatowe w Ostroweu Swigtokrzyskim, ul. Itzecka 37, 27-
400 Ostrowiec Swietokrzyski, nr tel. 41 247-63-55, e-mail:
starostwo(@powiat.ostrowiecki.eu. Kontakt do Inspektora Ochrony Danych: e-mail:
iod@powiat.ostrowiecki.eu.

2. Administrator danych osobowych przetwarza dane osobowe w celu uzupelnienia
sktadu oraz obstugi Powiatowej Spolecznej Rady do Spraw Osob Niepelnosprawnych
na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢) RODO.

3. Pana/Pani dane osobowe bedg przechowywane przez czas okreslony przez przepisy o
archiwizacji.

4. Dostep do danych osobowych moga mie¢ podmioty $wiadczace ustugi na rzecz
administratora oraz podmioty uprawnione do ich otrzymania na mocy przepiséw prawa
np. Powiatowe Centrum Pomocy Rodzinie w Ostrowcu Swictokrzyskim.

5. Ma Pan/Pani prawo do dostgepu do swoich danych i ich sprostowania, prawo do
ograniczenia przetwarzania danych. Ma Pan/Pani prawo wniesienia skargi do Prezesa
Urzgdu Ochrony Danych Osobowych.

6. Podanie danych osobowych jest niezbedne w celu kandydowania do Rady. Nie podanie
danych osobowych bedzie wigzato sie z brakiem mozliwosei kandydowania.

7. W zwiazku z przetwarzaniem Pana/Pani danych osobowych nie bedzie dochodzito do
zautomatyzowanego podejmowania decyzji, w tym decyzji opartych na profilowaniu.

...........................................................................

Miegjscowosc, data Czytelny podpis kandydata



